Anderung Mitarbeiter (ELENA)

Arbeitgeber

Name:

Arbeithehmer

Name:

Vorname:

SV-Nummer:

Anderung Arbeitszeit

Wochenarbeitszeit bisher:

Wochenarbeitszeit neu:

Anderung gilt ab:

Grund fiir die Anderung: O Anderung von Teilzeit auf Vollzeit

[ Vereinbarung uber flexible Arbeitszeiten mit Arbeits- und Freizeitphasen
O Anderung von Vollzeit auf Teilzeit

O Anderung innerhalb einer Teilzeit

[ Elternzeit

[ Pflegezeit

[ Altersteilzeitvereinbarung - wenn Aufstockungsbetrage gezahlt werden

O Sonstiger Anderungsgrund:

Durchschnittliche Wochenarbeitszeit eines Vollzeitarbeithehmers:

Anderung Befristung

Der befristete Arbeitsvertrag wurde verlangert bis:

[Der befristete Arbeitsvertrag wurde verldngert am:

Ausbildungsende

Vereinbartes Ende der Ausbildung:

Tatsachliches Ende der Ausbildung:

Anderung Entgelt

Anderung des Entgelts ab:

Monatlicher Bruttobezug neu:

Monatlicher Sachbezug-neu:

Sonstiges

Sonstige Anderung_j ab:

Sonstige Anderung:
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